ZEISS UVProtect: Schutz vor schadlicher UV-Strahlung auch mit klaren Brillengldasern

Ultraviolette Strahlung (UV-Strahlung) kann eine Vielzahl schddlicher Wirkungen am und im Auge sowie an den
Augenlidern hervorrufen, wie wissenschaftliche und medizinische Untersuchungen belegen. Durch das Tageslicht sind wir
das ganze Jahr (ber einer mehr oder weniger hohen Dosis UV-Strahlung ausgesetzt, fir die wir Menschen keine
Sinneswahrnehmung besitzen. Die UV-Exposition besteht dabei unabhdngig davon, ob wir der Sonne zugewandt sind oder
nicht, ob der Himmel klar oder verhangen ist. Nicht nur hochwertige Sonnenbrillen, auch klare Brillengldser kénnen Augen
und Augenlidern einen signifikanten Schutz vor UV-Strahlen bieten. Aber: Anders als bei hochwertigen Sonnenbrillen oder
selbsttonenden Brillen absorbieren die gdngigen klaren Brillenglasmaterialien den intensivsten Teil der solaren UV-
Strahlung auf der Erde — das solare Spektrum zwischen 360 Nanometer (nm) und 400 nmr — nicht vollstdndig, was zu einer
signifikanten Schutzlicke fihrt. ZEISS ist es gelungen, die heute verwendeten klaren Brillenglasmaterialien so zu
modifizieren, dass sie die schddliche UV-Strahlung bis zu 400 nm absorbieren kénnen, ohne dabei die Klarheit des
Brillenglases zu beeintrdchtigen. Dank ZEISS UVProtect verfigen somit alle klaren Kunststoffgldser von ZEISS (iber einen
vollstdndigen Schutz vor schddlicher UV-Strahlung.

Solare UV-Strahlung und UV-Belastung

Die kurzwellige, energiereiche Ultraviolettstrahlung liegt zwischen der Rontgenstrahlung und dem sichtbaren Anteil des
elektromagnetischen Spektrums, die wir Menschen als Licht bezeichnen. Neben Risiken hat die UV-Strahlung auch positive
Effekte fur die menschliche Gesundheit, einschlieRlich der Anregung der Vitamin-D-Produktion in der Haut. Den Augen und
dem umliegenden Gewebe kommt sie indes nicht zugute. UV-Strahlung kann zu vorzeitiger Hautalterung (Photoaging) und
Degenerationsprozessen der Augenlinse (Katarakt) fihren oder gar Krebserkrankungen des Auges (zum Beispiel malignes
uveales Melanom) bzw. des periorbitalen Gewebes, beispielsweise am Augenlid, induzieren.

Problem fir die meisten Menschen: Die tagliche Exposition von natirlichen UV-Strahlen im Freien, also von Sonnenlicht als
bedeutende Quelle von UV-Strahlen und sichtbarem Licht.

Auf welche Weise UV-Strahlung das Auge und das umliegende Gewebe erreicht, hangt dabei von verschiedenen
atmospharischen und geometrischen Faktoren ab. Die Exposition kann auch an triiben oder teilweise bewélkten Tagen
hoch sein. Auch wenn zur Mittagszeit die UV-Strahlung typischerweise am intensivsten ist, so ist die UV-Gefdahrdung fiir das
Auge eher am Vor- und Nachmittag am gré8ten. Namlich dann, wenn die Sonne weniger hoch am Himmel steht und direkt
oder per Reflexion das Gesicht und die Augen treffen kann. Eine weitere Komponente der okularen UV-Exposition kommt
durch die weniger gerichtete Streustrahlung an atmospharischen Molekilen und Aerosolen.

Alle internationalen, anerkannten Gesundheitsorganisationen, allen voran die WHO (World Health Organization) sowie
Normungsgremien wie die I1SO (International Organization for Standardization) oder IEC (International Electrotechnical
Commission), beziehen sich auf die in den 1930ern Jahren von der CIE (International Commission on Illumination) definierte
obere Grenze der UV-A Strahlung bei 400 nm. Die EN-ISO-Norm fiir Brillenglaser! macht hier eine anwendbarkeits- und
industrieorientierte Ausnahme und definiert den oberen Grenzwert der UV-A Strahlung bei 380 nm. Nach dieser Definition
bleiben jedoch typischerweise 40 Prozent des solaren UV-Spektrums, das auf die Erde gelangt, in der Norm
unberiicksichtigt (Abb. 1). Die rigide australische / neuseeléndische Sonnenbrillennorm? bericksichtigt indes die regularen
Grenzwerte von UV-Strahlung bis 400 nm.
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Abb.1: Solares UV-Spektrum gemdf3 DIN EN I1SO 8980-3 normiert auf den Bestrahlungsstdrkewert bei 400 nm Wellenlédnge

ZEISS Brillenglaser reduzieren die UV-Exposition auf ein Minimum

1 DIN EN ISO 13666:2012 — Augenoptik — Brillenglaser — Vokabular;

2 AS / NZS 1067:2003. Australian / New Zealand Standard ™ Sunglasses and fashion spectacles



Eine Brille kann abhangig von Faktoren wie GlasgréRe, Abstand zum Gesicht und UV-Absorption des Brillenglasmaterials
eine erhebliche Menge an UV-Strahlen abfangen und somit die Exposition von Auge und umliegendem Gewebe
vermindern. Wichtig dabei ist, dass die von vorn auf das Brillenglas treffende UV-Strahlung maximal absorbiert wird.

Diese Forderung wird verstandlich, wenn man sich klarmacht, welche Richtungsanteile an UV-Strahlung zur
Augenexposition beitragen. UV-Strahlung gelangt iber drei Wege zum Auge: durch das Brillenglas hindurch, durch mogliche
Reflexion der Brillenglasriickseite und zwischen Fassung und Haut hindurch (Abb 2.). Ldsst man den Anteil von
typischerweise ca. flinf bis acht Prozent von UV-Exposition des Auges durch Anteile, die zwischen Brillenfassung und
Glasern und Haut zum Auge gelangen, auBen vor, so teilt sich die verbleibende, auf das Brillenglas einfallende UV-Strahlung
auf den Raumwinkel von vorne und hinten-seitlich im Verhaltnis 20:1 auf 3.

Es ist daher offensichtlich, dass eine Absorption der UV-Strahlung im Brillenglas selbst den wichtigsten Beitrag zum
Augenschutz liefert. Eine glasrickseitige UV-Antireflexbeschichtung kann die Rickseitenreflexion ebenfalls etwas
verringern, in dem auch der UV-Anteil ins Brillenglas geleitet wird und dort absorbiert wird. Allerding ist der absolute Anteil
des riickseitigen Einfalls ohnehin gering. Ein Brillenglasmaterial, das nahezu alle UV-Strahlung absorbiert, liefert den
malgeblichen Beitrag zum UV Schutz.

Abb 2: Raumwinkel Darstellung (2D Projektion) der Einfallsrichtung von Strahlung in Richtung Auge

Die UV Absorption im Brillenglas erfolgt dabei dhnlich wie bei einem selbsttonenden Glas — nur dass die im organischen
Brillenglasmaterial enthaltenen UV-absorbierenden Molekiile durch die UV-Energie angeregt werden, zu oszillieren und
diese Energie letztlich in Warme umwandeln, wahrend beim selbsttonenden Glas die UV-absorbierenden Molekiile
temporar ihre Form d@ndern und die Lichttransmission reduzieren.

Bester Schutz durch das Material und dedizierte UV-Antireflexschicht sind die MaRgabe fiir ZEISS UVProtect Brillenglaser.
Aufgrund der hocheffektiven Absorption von UV-Strahlung im Glassubstrat ist es das klare Ziel, die gesamte UV-Strahlung in
das Brillenglas zu leiten — ob von vorne oder von hinten. Diese Schutz-Kombination aus Front- und Riickseite reduziert die
UV-Exposition auf ein Minimum.

UV-bedingte Schaden und Erkrankungen

Die Eindringtiefe von Strahlung in Gewebe, und damit auch in die betroffenen Strukturen, in die Strahlungsenergie
abgegeben werden kann, hdngt maRgeblich von der Wellenldnge ab (Abb. 3). UV-bedingte Schaden werden typischerweise
in akute, eher schnell auftretende und in chronische Schaden unterteilt. Chronische Schaden und die folgenden
Erkrankungen werden in aller Regel durch eine UV-Exposition Uber einen langen Zeitraum verursacht. Bei einigen Schaden
reichen aber einzelne oder einige wenige Ereignisse aus, die sich dann erst nach langerer Zeit manifestieren, wie das oft bei
Krebserkrankungen der Fall ist. Die chronischen Schaden werden oft als heimtiickisch wahrgenommen, weil sie sehr
langsam fortschreiten und der Betroffene die Veranderungen fiir gewohnlich nicht wahrnimmt.

3 Rifai, Katharina, et al. "Efficiency of ocular UV protection by clear lenses." Biomedical optics express 9.4 (2018): 1948-1963.



Abb 3: Schematische Darstellung der Eindringtiefe ins Auge in Abhdngigkeit verschiedener Wellenlingen der UV Strahlung

Zu den chronischen Erkrankungen zdhlen unter anderem:

= Photoaging, also die vorzeitige Alterung der Haut (Falten), und friihzeitige Degenerationseffekte, die durch wiederholte
Einwirkung von Sonnenstrahlung entstehen.

= Krebsim Auge und an den Augenlidern: Laut der Deutschen Krebsgesellschaft (DKG) zéhlt UV-Strahlung zu den haufigsten
Ursachen von Hautveranderungen am Augenlid. Alleine fiinf bis zehn Prozent aller Fille von Hautkrebs treten an den
Augenlidern auf.

= Eine Linsentribung (Katarakt) wird durch UV-Strahlung beglnstigt und in vielen Fallen um viele Jahre beschleunigt.
Unbehandelt droht die Erblindung. Doch auch bevor sich ein Katarakt entwickelt, fihrt UV-Strahlung zu Verdanderungen des
Sehens in Form einer verringerten Kontrast- oder Farbwahrnehmung.

= UV-induzierte Degeneration oder Schdaden der Netzhaut sind wissenschaftlich nicht abschlieRend nachgewiesen und weiterhin
Gegenstand von klinischer Forschung. Ein negativer Effekt von langwelligem UV-A, das tief in das Auge vordringt, kann aber
nicht ausgeschlossen werden.

Warum ZEISS die 380 nm Grenze in Frage stellt

Insbesondere Kunststoffglasmaterialen mit niedrigem bis mittlerem Brechungsindex zeigen in der Regel Grenzwellenlangen
der UV-Transmission zwischen 360 nm und 385 nm. Glaser mit hohem Brechungsindex oder auch selbsttonende,
photochrome Glaser zeigen in der Regel bereits einen sehr hohen UV Schutz durch hohe Grenzwellenlange bei 395 nm bis
400 nm auf.

Die Gefahrdung durch UV-Strahlen im Bereich zwischen 380 nm und 400 nm, welche die hochste Intensitat des solaren UV-
Spektrums auf der Erdoberflache haben, ist real. Auch wenn die Risiken im langwelligen UV-A Bereich weniger die akuten
Schaden wie Erythem oder Hautkrebs sind, so ist die Minderung der langfristigen Risiken von Alterung und Degeneration
der Haut- und Augenstrukturen von Interesse fur Patienten und Gesellschaft.

Der aktuelle Grenzwert von UV in Brillenglasern bei 380 nm laut ISO Norm wurde als pragmatischer Wert im Sinne der
opthalmischen Industrie gewahlt, nicht aber biomedizinisch begriindet. So zieht beispielsweise der australisch-
neuseeldndische Sonnenbrillenstandard die Grenze von UV-Strahlung seit jeher bei 400 nm.

Die Materialforschung und auch die Fertigungsmoglichkeiten erlauben es inzwischen, dass die UV-Schutzllicke bei klaren
Brillengldsern geschlossen wird. Bei ZEISS Vision Care wurde daher die bewusste Entscheidung getroffen, klare
Kunststoffbrillengldser so zu modifizieren, dass sie in Ubereinstimmung mit dem strengen australischen / neuseeldndischen
Sonnenbrillenstandard vollstandigen Schutz vor schadlicher UV-Strahlung bieten, ohne dabei die Durchlassigkeit von
sichtbarem Licht maRgeblich zu stéren oder die vom Brillentrager wahrgenommenen Asthetik des Glases zu beeinflussen.

Fazit

Eine Modifikation des ISO Standards fiir klare Brillengldser hat noch nicht stattgefunden, und es kommen weiterhin taglich
Brillen mit Glasmaterialien in den Markt, insbesondere mit niedrigem Brechungsindex, die hohe Mengen an potenziell
schadlicher UV-Strahlung passieren lassen. Dass die Diskussion zum Thema 380 nm versus 400 nm aber in den
Normungsgremien angekommen ist, zeigen aktuelle Dokumente und Berichte?.

Die sich mit UV-Schdden beschaftigende Forschungsgemeinschaft begriiRt eine mogliche Verbesserung des Schutzstandards
flr Patienten und Konsumenten. Eine Angleichung des Standards fur klare Brillengldser an den von Sonnenschutzgldsern
bekannten UV-Schutzstandard mit oberer UV-A Grenze bei 400 nm sollte von der gesamten augenoptischen Industrie also
mehr als willkommen sein.

4 ISO/TR 20772:2018 Ophthalmic optics — Spectacle lenses — Short wavelength visible solar radiation and the eye


http://www.t-online.de/gesundheit/krankheiten-symptome/

Autor:

‘

Dr. Christian Lappe
Director Scientific Affairs & Technical Communication
ZEISS Vision Care



